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Farmacología neonatal 
Una nueva sección en la revista 


Lic. Guillermina Chattás 


A partir de este número, incorporamos una nueva sección en 
la revista. 


Me pregunté en reiteradas oportunidades, ¿será necesario in- 
cluir farmacología en una Revista de Enfermería Neonatal? 


La verdad es que encuentro, por lo menos cinco razones para 
hacerlo, aunque seguramente habrá más. 


e En primer lugar, la farmacología, como materia dentro de 
la formación de los enfermeros, está dirigida a conocimientos 
básicos y generales y no aplicados a los recién nacidos. Es 
decir, los enfermeros que trabajamos en Neonatología no te- 
nemos educación formal en esta área. 


e En segundo lugar, el recién nacido tiene características 
propias que impactan en la administración de medicamentos. 
El funcionamiento de su medio interno, la distribución de los 
líquidos y electrolitos, y las características de la función renal 
son alguna de ellas. A esta situación hay que agregarle que 
muchos de los recién nacidos que se encuentran internados 
en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales, han nacido 
antes de tiempo, entonces a las diferencias antes menciona- 
das, se agrega la inmadurez de los sistemas que poseen los 
prematuros, inmadurez digestiva, renal, metabólica, de la piel, 
y como consecuencia, alteración en los procesos de absorción, 
distribución, metabolismo y eliminación de los medicamentos. 
Muchos de los recién nacidos que se internan en la UCIN se 
encuentran enfermos, por lo que se suman las dificultades en 
las vías de administración de medicamentos. 


+ En tercer lugar, la administración de medicamentos es una 
práctica sumamente frecuente dentro de las intervenciones 
que realiza el enfermero neonatal. La recuperación de muchos 
de nuestros pacientes dependerá de la administración correcta 
de medicamentos. 


+ En cuarto lugar, el error en la administración de medicamen- 
tos es el error más frecuente en medicina. Se producen en el 
momento de la prescripción y la administración, y en ambos 
nos vemos involucrados los enfermeros neonatales. Estamos 
en una situación privilegiada para disminuirlos. Los tres tipos 
de errores más frecuentemente notificados son: 


e Errores por omisión, es decir no administrar un medi- 
camento recetado 

e Dosis inadecuada 

e Errores de medicamentos, es decir el medicamento ad- 
ministrado no fue el indicado por quien lo recetó 


El análisis de los errores de medicación puede ayudar a los 
profesionales de atención de la salud a identificar los medi- 
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camentos o categorías de medicamentos con los que resulta 
fácil cometer errores, y a introducir mejoras para impedir que 
ocurran o para hacer que su número disminuya. 


e Y la quinta razón, muy relacionada con la anterior, es que los 
conocimientos en el área de la farmacología neonatal tienen 
impacto directo en la administración de medicamentos, en la 
detección de complicaciones y en la disminución del error en 
el cuidado de los recién nacidos, garantizando seguridad en 
la atención a una población altamente vulnerable. En la ad- 
ministración de medicamentos, enfermería tiene responsabili- 
dad compartida con otros profesionales de la salud. Leape y 
col. demostraron que los enfermeros consiguieron subsanar el 
86% de los errores de medicación cometidos por los médicos, 
los farmacéuticos y otras personas antes de que esos errores 
tuvieran efectos, gracias a sus conocimientos en farmacología. 
Los errores de medicación pueden evitarse, aunque para re- 
ducir en medida significativa el índice de errores se precisarán 
múltiples intervenciones y una estrecha colaboración entre el 
equipo de salud. Al igual que sucede con otros problemas 
de seguridad, los errores de medicación provienen de errores 
humanos y de fallas del sistema. Por tanto, los errores de 
medicación pueden originarse por problemas de práctica pro- 
fesional, productos, procedimientos o sistemas. Asimismo, 
pueden contribuir a esos errores otros factores, tales como las 
deficiencias de la formación, la excesiva presión del tiempo y 
la escasa percepción del riesgo. 


Nosotros desde nuestro lugar, y a través de la revista inten- 
taremos aportar los conocimientos necesarios, parte del com- 
plejo proceso de administrar medicamentos. 


¿Por que incluir una sección de farmacología neonatal en 
la revista? 


1) Falencias de educación formal en el área. 


2) Características propias del recién nacido que impactan en 
la administración de medicamentos. 


3) La administración de medicamentos es una práctica 
sumamente frecuente. 


4) El error en la administración de medicamentos es el error 
más frecuente en medicina. 


5) Los conocimientos en el área de la farmacología neonatal 
tienen impacto directo en la administración de medicamentos, 
en la detección de complicaciones y en la disminución del error 
en el cuidado de los recién nacidos, garantizando seguridad en 
la atención a una población altamente vulnerable. 


e Errar es Humano. Instituto de Medicina. http://books.nap.edu/books/0309090679/html/1.htmlttpagetop 


e Consejo Internacional de Enfermeras. Declaración de posición del CIE sobre Seguridad de los pacientes. Adoptada en 2002. 


e Leape LL, Bates DW, Cullen DJ, Cooper J}, Demonaco HJ, Gallivan T, Hallisey R, Ives J, Laird N, Laffel G, Systems analysis of 


adverse drug events. JAMA, 274 (1), 35-43. 





